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論 文 内 容 の 要 旨 
「目的」 
 下部進行直腸癌のリンパ節転移は単に腫瘍近傍のリンパ節だけでなく腸骨動脈周囲リンパ節にも及ぶため、根治術
にはその合併切除（側方郭清）が必要であることが日本の外科医により明らかにされ、欧米でも臨床的意義が認めら
れつつある。ただし側方郭清を行う際に、直腸と側方リンパ節間に両者と密接して存在する骨盤神経叢などの自律神
経の扱いが大きな問題となっている。その理由は自律神経が切除されると膀胱機能や性機能が高率に障害されること
にある。特に男性性機能は片側神経を損傷しただけでも障害される。これまで自律神経周囲への癌転移についてエビ
デンスが無いため、側方郭清を行う場合に機能温存を重視し自律神経を温存する考えと神経周囲癌遺残への懸念から
合併切除すべきと言う両論が並立してきた。本研究においては、直腸癌における自律神経周囲組織への転移状況を微
小な癌細胞でも検出できる RT-PCR を用いて検索し、また神経周囲癌転移と予後との関連を検討することで、側方郭
清時の自律神経温存の可否を明らかにすることを目的とした。 
「方法」 
 大阪大学医学部付属病院消化器外科で 1999 年から 2001 年までに側方郭清を伴う手術を施行した 20 例の下部進行
直腸癌を対象とした。全例において骨盤神経叢を温存し、術中に左右の骨盤神経叢の内側と外側（直腸癌が骨盤神経
叢に直接浸潤していた場合は外側のみ）の結合組織を各２箇所ずつ採取した。採取した標本を半切し、一方は病理組
織学的に、一方は CEA と CK-20 をマーカーとした RT-PCR 法により転移の有無を検索した。病理学的に転移陰性で
RT-PCR 法により転移陽性となった場合を微小転移陽性と定義した。再発については腹部 CT あるいは MRI を６ケ月
ごとに施行した。再発形式と生命予後を prospective に追跡し、骨盤神経叢周囲癌転移との関連を検討した。 
「成績」 
 進行度は TNM 分類で stageⅠ：４例、Ⅱ：７例、Ⅲ：６例、Ⅳ：３例であった。stageⅠ－Ⅲの 17 例には根治術
を行い、stage Ⅳの３例では遠隔転移巣を併せて切除した。また、stage Ⅳの２例では直腸癌が片側の骨盤神経叢へ
直接浸潤していたため神経叢を合併切除しサンプル数は３個となった。合計 78 個の骨盤神経叢周囲組織のうち病理
学的に転移を認めたものは存在せず、合併切除した神経叢外側の２個（2.6％）に微小転移を認めるのみであった。側
方リンパ節陽性の５例中３例で神経周囲の癌転移は認めなかった。微小転移の２例はいずれも stage Ⅳの２例であり、
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残りの 18 例には微小転移も存在しなかった。予後に関して観察期間の中央値は 36 ケ月で、骨盤神経叢周囲組織に転
移の存在しなかった 18 例の１年生存率と３年生存率はそれぞれ 94％と 84％であったのに対し、微小転移が存在した
２例はいずれも１年以内の生存は得られず予後不良であった。いずれの症例も温存した骨盤神経叢周囲に局所再発を
認めなかった。 
「総括」 
 今回の検討から、骨盤神経叢周囲に転移をきたすのは癌が神経に直接浸潤する症例のみであり、側方リンパ節転移
があった症例にも神経周囲組織への転移はなかった。以上より癌の直接浸潤を認めなければ骨盤神経叢を温存しても
根治性を損ねることはなく、側方郭清例における自律神経温存の妥当性が示された。 
論 文 審 査 の 結 果 の 要 旨 
 下部進行直腸癌のリンパ節転移は腸骨動脈周囲リンパ節にも及ぶため、根治術にはその合併切除（側方郭清）が必
要であるが、側方郭清を行う際に直腸と側方リンパ節間に両者と密接して存在する骨盤神経叢などの自律神経の扱い
が大きな問題となっている。自律神経を損傷することにより術後膀胱直腸機能障害や男性の性機能障害などが高率に
生じてくるからである。これまで自律神経周囲への癌転移についてエビデンスが無いため、側方郭清を行う場合に機
能温存を重視し自律神経を温存する考えと神経周囲癌遺残への懸念から合併切除すべきと言う両論が並立してきた。
本研究においては、直腸癌における自律神経周囲組織への転移状況を微小な癌細胞でも検出できる RT-PCR を用いて
検索するとともに骨盤神経叢は温存し、予後や再発形式を prospective に検討することで、側方郭清時の自律神経温
存の可否を明らかにすることを目的とした。20 例の下部進行直腸癌を対象とし骨盤神経叢周囲の癌細胞の有無と予後
を調査した。18 例は両側骨盤神経叢を温存したが、２例では直腸癌が片側の骨盤神経叢へ直接浸潤していたため合併
切除した。20 例中５例で側方リンパ節転移を認めたが、いずれの症例にも骨盤神経叢周囲組織に微小転移は存在せず、
２例の直接浸潤例の神経叢外側に転移を認めるのみであった。予後に関して観察期間の中央値は 36.0 ケ月で、全ての
症例で温存した神経叢周囲からの局所再発は認められなかった。また骨盤神経叢への直接浸潤が存在した２例はいず
れも１年以上の生存は得られず予後不良であった。以上より癌の直接浸潤を認めない限り骨盤神経叢を温存しても根
治性を損ねることはないという可能性が明らかとなり、側方郭清例における自律神経温存の妥当性が示された。 
 本研究は、下部進行直腸癌症例における側方郭清を行う際の自律神経温存の可否を見出したものであり、今後の直
腸癌治療において有用な情報をもたらしたといえる。以上より、本研究は学位に値する業績と認められる。 
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